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(57) Изобретение относится к области медицины, а именно к стоматологии, и позволяет повысить
эффективность ретенции результата ортодонтического лечения путем совершенствования
конструкции несъемных ретейнеров, изготавливаемых прямым методом на основе металлической
арматуры, путем дополнительной обработки металлической арматуры универсальной адгезивной
системой и фиксации арматуры к зубам на большем протяжении (от медиального до дистального
краевого валика).
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Изобретение относится к области медицины, а именно к стоматологии и предназначено для повы-

шения эффективности ретенции результата ортодонтического лечения путем совершенствования конст-

рукции несъемных ретенционных аппаратов (ретейнеров), изготавливаемых прямым методом на основе 

металлической арматуры. 

Аномалии прикуса являются широко распространенными стоматологическими заболеваниями [1-4]. 

В постоянном прикусе активное ортодонтическое лечение проводится преимущественно с помощью 

брекет-систем, отдельно или в сочетании с дополнительными аппаратами [2]. После снятия брекет-

системы необходима ретенция достигнутых результатов, что осуществляется путем изготовления съем-

ных и/или несъемных ретейнеров. 

Преимуществами несъемных ретейнеров являются отсутствие необходимости активного участия 

пациента в ретенции и минимизация влияния пациента на нее; легкая адаптация (обычно адаптационный 

период длится не более недели); постоянное воздействие на зубы, что позволяет сократить ретенцион-

ный период и минимизировать риск рецидива; минимальное влияние на эстетику улыбки и дикцию [5]. 

Недостатками несъемных ретейнеров принято считать сложность обеспечения гигиены полости рта (за-

трудняют чистку зубов щеткой и нитью); возможные отклейки аппарата (необходимы частые контроль-

ные визиты); возможность перелома арматуры; возможное перекрытие функционально важных зон зу-

бов; сложность адаптации к форме поверхности зубов [5]. 

Изготовление несъемных ретейнеров может проводиться прямым (непосредственно в полости рта) 

и непрямым методом (в зуботехнической лаборатории) [5]. Врачи-стоматологи-ортодонты преимущест-

венно позиционируют арматуру несъемного ретейнера прямым методом (89,7%) и отдают предпочтение 

металлическим дугам в качестве материала арматуры (78,2%) [6]. 

Известен способ изготовления несъемного ретенционного аппарата с использованием металличе-

ской арматуры, заключающийся в очищении поверхности зубов, их адгезивной подготовке и фиксации 

металлической арматуры с помощью композиционного материала [7]. 

Указанный способ является прототипом по отношению к заявляемому. 

Общими признаками для заявляемого способа и прототипа являются предварительное осуществле-

ние очищения поверхности зубов, их адгезивной подготовки и фиксации металлической арматуры с по-

мощью композиционного материала. 

Однако способ-прототип обладает следующими недостатками: 

1) отсутствие адгезивной подготовки металлической арматуры в результате чего адгезия между ар-

матурой и композитом является преимущественно микромеханической; 

2) фиксация арматуры композитом осуществляется точечно по центру коронки зуба, что не позво-

ляет обеспечить оптимальную адгезию и служит причиной поломок ретейнера. 

Заявителю не известен способ совершенствования конструкции изготавливаемых прямым методом 

на основе металлической арматуры несъемных ретенционных аппаратов для сохранения результатов ак-

тивного ортодонтического лечения, который бы позволял обеспечить химическую адгезию между арма-

турой и композиционным материалом, а также увеличить адгезию ретейнера к тканям зуба и таким обра-

зом снизить вероятность поломок аппарата в процессе его эксплуатации. 

Задачей заявляемого изобретения является повышение эффективности ретенции результата орто-

донтического лечения путем совершенствования конструкции несъемных ретенционных аппаратов, из-

готавливаемых прямым методом на основе металлической арматуры. 

Поставленная задача достигается следующим образом. 

Предложен способ повышения эффективности ретенции результата ортодонтического лечения пу-

тем совершенствования конструкции несъемных ретейнеров, изготавливаемых прямым методом на ос-

нове металлической арматуры, заключающийся в том, что одновременно проводят обработку предвари-

тельно зафиксированной лигатурами арматуры и эмали зубов универсальной адгезивной системой, после 

полимеризации которой наносят универсальный текучий фотокомпозиционный материал на арматуру и 

поверхность каждого из зубов, включаемых в ретейнер, от медиального до дистального краевого валика, 

после чего проводят фотополимеризацию композиционного материала, его шлифовку и полировку. 

Заявляемый способ иллюстрируется фиг. 1-4. 

На фиг. 1 показана модель зубов с металлической арматурой, размещенной на оральной поверхно-

сти нижних резцов и клыков и зафиксированной с помощью металлических лигатур. 

На фиг. 2 изображена одновременная обработка эмали зубов и металлической арматуры универ-

сальной адгезивной системой, имеющей адгезию к композитам и металлам. 

На фиг. 3 показан универсальный текучий фотокомпозиционный материал, нанесенный на метал-

лическую арматуру и поверхность каждого из зубов, включаемых в ретейнер, от медиального до дис-

тального краевого валика. 

На фиг. 4 представлен вид изготовленного несъемного ретейнера после полимеризации композици-

онного материала, его шлифовки и полировки. 

Способ осуществляют следующим образом. 

После предварительного очищения от зубных отложений поверхностей зубов, к которым будет 

фиксироваться несъемный ретейнер, проводят протравливание эмали 37% ортофосфорной кислотой в 
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течение 15-60 с, далее отмеряют и отрезают необходимый участок металлической арматуры и размеща-

ют его на зубах, подлежащих шинированию, с лигатурной фиксацией (предпочтительно к ортодонтиче-

ской дуге брекет-системы) (фиг. 1). После одновременно проводят обработку эмали зубов и металличе-

ской арматуры универсальной адгезивной системой, имеющей адгезию, как к композитам, так и к метал-

лам (фиг. 2). После полимеризации адгезивной системы наносят универсальный текучий фотокомпози-

ционный материал на металлическую арматуру и поверхность каждого из зубов, включаемых в ретейнер, 

от медиального до дистального краевого валика (фиг. 3). Далее проводят фотополимеризацию компози-

ционного материала, снятие лигатур, шлифовку и полировку (фиг. 4). 

Таким образом, достигаемый технический результат заявляемого способа заключается в повышения 

эффективности ретенции результата ортодонтического лечения путем совершенствования конструкции 

несъемных ретейнеров, изготавливаемых прямым методом на основе металлической арматуры благодаря 

проводимой согласно заявляемого способа дополнительной обработке металлической арматуры универ-

сальной адгезивной системой и фиксации арматуры к зубам на большем протяжении (от медиального до 

дистального краевого валика), что минимизирует вероятность поломок аппарата. 
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ФОРМУЛА ИЗОБРЕТЕНИЯ 

Способ повышения эффективности ретенции результата ортодонтического лечения путем совер-

шенствования конструкции несъемных ретейнеров, отличающийся тем, что несъемные ретейнеры из-

готавливают прямым методом на основе металлической арматуры, одновременно проводят обработку 

предварительно зафиксированной лигатурами арматуры и эмали зубов универсальной адгезивной сис-

темой, после полимеризации которой наносят универсальный текучий фотокомпозиционный материал 

на арматуру и поверхность каждого из зубов, включаемых в ретейнер, от медиального до дистального 

краевого валика, после чего проводят фотополимеризацию композиционного материала, его шлифовку 

и полировку. 
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